
RCE CONTRATOSNIT. 860.009.S78-6

TIPO MOVIMIENTO

EMISION ORIGINAL1301 2025 00:002025

IDENTIFICACION NIT: 900.063.428-3CORPORACION PROSPECTAR

TEL^FONO:IIRECCION: CR46 NRO. 41 -16 633 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA 3225690433

IDENTIFICACION NIT: 890.984.068-1

[ CIUDAD: (tELEFQNO )8634-033CAROLINA, ANTIOQUIA

ASEGURADOS, ORPORACION PROSPECTAR CON NIT 900.063.428-3 Y MUNICIPIO DE CAROLINA DEL PRINCIPE CON NIT 890.984.068-1.
BENEFICIARIOS, MUNICIPIO DE CAROLINA DEL PRINCIPE CON NIT 890.984.068-1 Y/O TERCEROS AFECTADOS.

AMPAROS
RIESGO: PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR PAE

DEDUCIBLEAMPAROS

PREDIOS LABORES Y OPERACIONES

13/12/202513/01/2025 $284,700,000.00

DANO EMERGENT8 Y LUCRO CESANTE 13/01/2025 13/12/2025 $284,700,000.00
PERDIDA

ACLARACIONES

IVA

$
INT6RMEC>i*R»0 KSTOBUC OS CC*lEOi.>»0

P.ART . ALOfi AS.EC<.R4CC

SANIN ALIANZA 133456 100.00LTDA

e a

E

NOMBRE O RAZON 
SOCIAL

FECHA EXPEDIClON
DlA MES AftO

14

MES 

01

CIUDAD DE EXPEDIClON

MEDELLIN

8EOURO8
DEL 
ESTCBDO B.«.

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE 
CUMPLIMIENTO

ALAS 
HORAS

POR HECHOS OCURRIDOS COMO RESULTADO DE 
AUNAR ESFUERZOS PARA REALIZAR ACTIVIDADES OPERATIVAS, LOGISTICAS Y DE PRESTACION DEL SERVICIO

SUCURSAL
MEDELLIN

VIGENCIA 
DESDE 

13/01/2025

ANO 
2025

VIGENCIA 
HASTA 

13/12/2025

COD.SUC 
65

SUMA ASEG 
ACTUAL 

$284,700,000.00

NO.P0LIZA 
65-40-101079716
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ALAS 
HORAS 
23:59

ANEXO 
0

PI AN HF PAGO 
CONTADO

VAI OR PR1MA NFTA 

$^2,084,160.00

TOT Al A PAGAR_________

$ *****“**2.503,950.00

___________________________________DATOS DEL ASEGURADQ BENEFICIARIO

MUNICIPIO DE CAROLINA DEL PRINCIPE

GASTOS FXPFGICiQN

$ ““**20,000.00

CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS

E
E
E

*****399,790.00

jP^SEGURADO

CapiRECClON: CR 50 49 59 CAROLINA DEL PRIN  
CSteENEFICIARIO: 890984068 - MUNICIPIO DE CAROLINA DEL PRINCIPE

LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL TOMADOR/ASEGURADO DE ACUERDO CON LA LEY COLOMBIANA, 
LA EJECUCION DEL CONTRATO N. ESAL001-2025. CUYO OBJETO ES, r.’Ol" CCCOm’-’AC, --------- ----------------------------
DE ALIMENTACION PARA CONTRIBUIR AL MEJORAMIENTO NUTRICIONAL BRINDANDO APOYO ALIMENTARIO A LOS NINOS, NINAS, ADOLESCENTES, ADULTOS MAYORES Y PERSONAS EN 
CONDICION DE DISCAPACIDAD EN ESTADO DE EXTREMA POBREZA Y 
VULNERABILIDAD SEGN CUPOS CONTRATADOS EN EL MUNICIPIO DE CAROLINA DEL PRNCIPE DURANTE EL AflO 
2025.

10.00 % DEL VALOR DE LA 
PERDIDA - Mlnimos 1.00 SMMLV 
10.00 % DEL VALOR DE LA 
PERDIDA - Mlnisio: 1.00 SMMLV 
10.00 % DEL VALOR DE LA 

Mfnimo: 1.00 SMMLV

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL 
CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO SJL PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA 
EXPEDIClON DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO SA. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) 
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE 
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACI6n
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OF1CINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLINhh

s
£

o
n

VIGENCIA DESDE 
DlA MES ANO

13

VALOR ASEGURADQ TOTAL
$ *“*“284,700,000.00

______________________________________________________________________OBJETO DEL SEGURO______________________________________________________________________
CON SUJECI6N A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA PfiLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-O0000-E-RCE-002A-D001 / 31-03-22 
-1329-P-06-OQOOO-E-RCE-OQ1P-DOOI, QUB FORMAN PARTE INTBGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITS 
DE VALOR ASEGURADO SBRALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DBL ESTADO S.A., GARANTIZA:

65-40-101079716
________________ FIR MA AUTQRIZAQA: Jow Lilt* Qierts - Viceore^iffente ri* Fianyan____________________________________________________________ RRM4 TOMADOR

KfcjiuSTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 ■ 60, PISO 6 TELEFONO: 801-2186877,601-6018330 DLF133456C 1
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VIGENCIA HASTA
DlA MES

« I
DATOS DEL TOMADOR i GARANTIZADO

SEGUROSDELESTADO.COM


RCE CONTRATOSNIT. 860.009.S78-6

14 01 2025 13 2025 00:00

iDENTIFICAClON NIT: 900.063.428-3CORPORACION PROSPECTAR

DIRECCION: CR46 NRO 41 - 16633 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO: 3225690433

« BEHEFICIARIO
It ENTIFICAClONASEGURADO: NIT: 890.984.068-1

DWECCldN: CR bl) 49 59 CAROLINA UEL PRIN | CIUDAD: GAKCJLINA, AN IIOQUIA icmniwv; jpoj+-ww

3ENEFICIARIO: 890984068 - MUNICIPIO DE CAROLINA DEL PRINCIPE

AMPAROS DEDUCIBLE

VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIO8
PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 13/01/2025 13/12/2025 $284,700,000.00
RBSPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 13/01/2025 13/12/2025 $284,700,000.00

PARA EFECTOS DE NOTIFfCACIONES LA D4RECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFiCINA 1005 ■ TELEFONO: 3995050 ■ MEDELUN

65-40-10' r9716

FIRMA AUTORIZADA: Jo«e Luis Ojeda - Vicepreaidente de Fianzas CIRM A TQMADOR
DLF133456C

MuMBKh u KAZoN 
SOCIAL

DiA 
13

AKIO
2025

AN EXO 
o

CluOAD DE ExpediCiOn 
MEDELLIN

■SnCIJRSAU 
MEDELLIN
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seauRoa 
DEL 
E8TRDO S.f*.

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE 
CUMPLIMIENTO

10.00 % DEL VALOR DE LA 
PBRDIDA - Minitto: 1.00 SMMLV 
10.00 % DEL VALOR DE LA 
PERDIDA - WfniJDO: 1.00 SMMLV 
10.00 % DEL VALOR DE LA 
PERDIDA - Minirao: 1.00 SMMLV

VIGENCIA 
DESDE 

13/01/2025
VIGENCIA 
HASTA 

13/12/2025

COD.SUC
65

SUMA ASEG
ACTUAL 

$284,700,000.00

NO.POLlZA
65-40-101079716

A LAS 
HORAS
23:59

A LAS 
HORAS

_____________________ DATOS DEL ASE<
MUNICIPIO DE CAROLINA DEL PRINCIPE

TIPO MOVIMIENTO

EMISION ORIGINAL

VIGhNUtA HAS IA 
MES

_ __ I 12 I
DATOS OEL TOMAD<

| 

ilJ rd 
ri 
11 
121

I

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMtENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, FOR LO 
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y 
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EX1GIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO 
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO SA. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

1=11
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FtCHA EXPtDIUluN-
DlA MES AfcO

VIGENCIA DESUt
DIA MES AftO 

01



□RCE CONTRATOSNIT. 860.009.578-6

DATOS DEL T R'GARAHl
IDENTIFICAClON NIT: 900.063.428-3CORPORACION PROSPECTAR

DIRECClON: CR 46 NRO. 41 - 16 633 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO: 3225690433

It lENTIFICAClONASEGURADO: NIT: 890.984.068-1

CAROLINA, AMT IOQUlA

3ENEFICIARIO: 8909&4068 - MUNICIPIO DE CAROLINA DEL PRINCIPE

OBJETO DE LA POLIZA

E3

PARA EFECTOS DE NOTIFHCACIONES LA D/RECClbN DE SEGUROS DEL EST ADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OHCINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

65-40-10' r9716
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MES 
01

SEGUROS 
DEL 
CESTROO 8.R.

A&O
2025

DIA 
13

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE 
CUMPLIMIENTO

ANO 
2025

AftO 
2025

ANEXO 
o

CIUDAO de expediciOn
MEDELLIN

SUCURSAL
MEDELLIN

A LAS 
HORAS 

23:59

COD.SUC
65

NO.POLIZA 
65-40-101079716

UUMBRE U RAZON 
SOCIAL

FECHA tXPEDIClON 
DlA
14

A LAS 
HORAS

00:00

VIGENUIA UtbUt 
MES

I 01

DATOS PEL ASEGURADO / BEHEFlCIAffiO
MUNICIPIO DE CAROLINA DEL PRINCIPE

TIPO MOVIMIENTO
EMISION ORIGINAL

I CIUDAD: I ILLtFONU: )8od4-U33

II 
isi 
Fl
I I 
21 
?l
B

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIOAN CON FUNDAMEHTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y 
DARA DERECHO A SEGUROS DEL EST ADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO. 
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE 
SE ESPECIF1CAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO 
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

VIGfcNUA HAS IA
DlA MES
13 I 12

S'------  FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresldente de Fianzas ^IRMA TOMADOR =------rJL-
BBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBB^SB



RCE CONTRATOS □

IDENTIFICACldN NIT: 900.063.428-3CORPORACION PROSPECTAR

[CIUDAD: [TELfeFONO:MEDELLIN, ANTIOQUIA 3225690433

DATOS DEL ASEQURADO! 8ENEFICIARIO

(SEGURADO: MUNICIPIO DE CAROLINA DEL PRINCIPE IDENTIFICAClON NIT: 890.984.068-1

'IRECClbN: CR 50 49 59 CAROLINA DEL PRIN [CIUDAD: |TELEFqNO )8634-033CAROLINA. ANTIOQUIA

lENEFICIARIO:

VISA exfto

^^2231 **n nc o de B ogot d Scguros de?I CiUdo S.A Cuenta Corrlcnte OOH465445

Sei»uros del Estado S.ACuenta Convcnlo 47189

$

•< D? PART VAtOR A3E
SAKIN ALIANZA LTDA 133456 100.00

’ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

BANCO CHEQUE No. VALOR

EFECTIVO
CHEQUE

e
TOTAL $

PAGINA WEB CORRESPONSALES BANCARIOS

syjtriMAXGcwuxJ Jhxpse

Pogos con convenio "No a plica para transferen c i a s

1111

E9 
B

B
B 
B

B
B
B
B
B

B 
B

B 
B

C3 COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE L

BBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBB

VALOR PRIMA NETA

$ ***2,084,160.00

MES 

01

8EGURO8
DEL 
ESTROO S.A.

DiA 

13

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE 
CUMPLIMIENTO

ANO 

2025

IVA

**399,790.00

SUCURSAL 
MEDELLIN

DlA

13

COD.SUC 
65

NOPbLIZA 

65-40-101079716

PLAN DE PAGO
CONTADO

REFERENCIA
PAGO: 

1101261966250-7

B
B
B
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B

E3 
B 
B 
B

ANEXO 
0

ALAS 
HORAS 

00:00

ALAS 
HORAS 
23:59

4&»
P GUESTADO

NIT. 860.009.578-6

CIUDAD DE EXPEDIClbN
MEDELUN

TOTAL A PAGAR
$ —*****2,503,950.00

TIPO MOVIMIENTO

EMISION ORIGINAL

OttTWBUCtOW COAtEauRO
'•-'part

Super; "(J 
INTER.

Bancolombia

ACO“P*SA"IENTO asumw durante la v.genc.a de la presente POLIZA, POR LO

IRA EFECTQS DE NOTIFICACIONES L,A DIREQCION DE SEGUROS DEI, ESTADO S.A. ES CALLE S3 NO 45-45 OHCINA 1006 ■ TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN
FORMA DE PACO

g

p
I
o
n

------------- Grupo 
——* Bancolombia

&EENcEhLoPa^°gDu^
QUE LAS OBlJGAC,ONES DE SEGUROS DEL ESTADO SA.SE REFIERE UNICAMENTE ALOBJETO ?o£^VAC»n15 DE^(SJGARANTIaS) CWESE

GASTOS EXPEDIClbN

$ ******20,000.00

VIGENCIA DESDE
L MES

I <”

BBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBOBBB 
B 
B 
E3
63 FECHA EXPEDIClbN
UUd DiA MES ANO

14 | 01 | 2025

UlriNOMSRE O RAZON 
SaqsociAL
C3blRECClbN: CR 46 NRO. 41 - 16 633

VALOR ASEGURADO TOTAL
$***»*284,700,000.00

VIGENCIA HASTA 
i MES ANO 

| 12 | 2025

DATOS DEL TOMADOR / GARANTLZADO



POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015NIT. 860.009.578-6

TIPO MOVIMIENTO

EMISION ORIGINAL13 122025 13 2025 00:00

IDENTIFICACION NIT: 900.063.428-3CORPORACION PROSPECTAR

ES| CIUDAD: TELSFONO.HRECCION: CR 46 NRO 41 -16 633 MEDELLIN. ANTIOQUIA 3225690433

[CIUDAD: CAROLINA. ANTIOQUIA

e

AMPAROS

RIESGO: PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR PAE 

SUMA ASEG/ACTUALVIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA[AMPAROS

ACLARACIOMES

IVA

$
212TR18UC OS CC*»EGU«OINTER MES1ARI0

*CP.ART VAL0A ASCCVRADO

133456 100.00SANIN ALIANZA LTDA

E9
E2
D
D
BQ
B

B

B

B
B 
B

B

B
§

IDENTIFICACldN NIT: 890.984.068-1

|tEL£FQNQ )8634-033

___________________________________DATOS DEL ASEGURADO BENEFICIARIO

MUNICIP1O DE CAROLINA DEL PRINCIPE

MES 

01

AKIO 
2028

BBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBB
B 
B

CIUDAD DE EXPEDIClON
MEDELLIN

SUCURSAL
MEDELLIN

COD.SUC
65

NO.P0LIZA 
65-44-101236756

ANEXO 
0

O

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) 
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

FECHA EXPEDIClON 
DfA MES ANO

14

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO
CALIDAD DEL SERVICIO 
PAGO DE SAIARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 
LABORALES

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE 
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45^45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

seouROS
DEL 
ESTADO S.A.

ALAS 
HORAS

13/01/2025
13/01/2025
13/01/2025

ALAS 
HORAS 
23:59

13/06/2026
13/06/2026
13/12/2028

$100,032,987.00 
$100,032.987.00
$50,016,493.50

TOTAt A PAGAR_______

$**”*^**4,561,86!^

Pi AN OF PAGO
CONTADO<w,731,557.00

K 
t 
8 

h 0
I ■E

O 
O

VAI QR PRIMA NFTA 
$***3,830,304.00

65-44-101 ?36756  
FIRMA AOTORIZADA: Jnaa Luis Oieda - VtcttorwLidentw de Fianiaa ______ _____ ____ __ _ __ _ ______ ___ ___ _ FWJ4A TOMADOR , _ , ,

ISTED PUEDE CONSULTAR E8TA POUZA EN WWW.SEGUROSOELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE# 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 8014019330 DLF133466C 1

yjj {^3 8^2 SS syS £31831 £31 £31 £31 £31 £31 £31 £31 £3 £31 £9 £31 £3 ffS £31 £31 £31 £31 £31 £33 £3 £3 £3

EL CUMPIMIESTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO N. ESAL001-2025, CUYO OBJETO ES, AUNAR ESFUERZOS     
LOGISTICAS Y DE PRESTACION DEL SERVICIO DE ALIMENTACION PARA CONTRIHUIR AL MEJORAMIENTO NUTRICIONAL SRINDANDO APOYO ALIMENTARIO A LOS NINOS 
ADOLESCENTES, ADULTOS MAYORES Y PERSONAS EN CONDICION DE DISCAPACIDAD EN ESTADO DE EXTREMA P03REZA Y VULNERABILIDAD SEGUN CUPOS C---- ----
MUNICIPIO DE CAROLINA DEL PRNCIPE DURANTE EL ANO 2025

PARA REALI2AR ACTIVIDADES OPERATIVAS, 
LuS biirtvS, NINAS, 
CONTRATADOS EN EL

GA STDS FXPFniCiQN

$ •*•*••20,000.00

SSasegurado/
ZJENEFICIARIO:
teapiRECClON: CR 50 49 59 CAROLINA DEL PRIN

ESkDICIONAL:

£3^2 OBJETO DEL SEGURO

®W1CON SUJEClSN a LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTS DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL 
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIBO Y HASTA BL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SEJlALADO KN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

0®

VALOR ASEGURADO TOTAL
$ ******250,082,467.50

VIGENCIA DESDE
DiA MES ANO

01

VIGENCIA HASTA
DiA MES

DATQS DEL TQMADQR/ GARAMTIZADQ.

http://WWW.SEGUROSOELESTADO.COM


POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015NIT. 860 009.578-6

14 2025

IDENTIFICACION NIT: 900.063.428-3CORPORACION PROSPECTAR

|CIUDAD: |tel£fono.MEDELLIN, ANTIOQUIA 3225690433

DATOS NEFICIARK)

MUNICIP1O DE CAROLINA DEL PRINCIPE IDENTIFICACION NIT: 890.984.068-1

[CIUDAD: |tELEFQNO )8634-033CAROLINA, ANTIOQUIA

iDICIONAL:

D

VISA extio

Banco de Bogota Scguro*. del Calado S.A Cu<*m.i Corrlcnte O0846S44S

5<-|’uros del Estddo S.ACuenU Convenlo 47189

BUCK'S coaseouro
•< oe PART VOMBPf A PART •.'AuOR AS6GJRXW

LTDA 133456 100.00

ISPECIFKAN^N ESTECUADRO.’"00 OBLIGAC,ONES DE SEGUROS DEL ESTADO SJ^. SE REFIERE UNiCAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

- TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

CHEQUE No. VALOR

EFECTIVO

CHEQUE
o

TOTAL S

PAGINA WEB CORRESPONSALES BANCARIOS

sotniMAy,Oxrwuf Jxx

r«««HVx*n

Paeos con convenio ‘'No <»phc«i paid transfercncias

1LU

BQ 
B

B
B

B 
B

B

B
B
B

BBBBBBBBBBBBBB^BBBBBBBBBBBBBBBB

B
B.

FECHA EXPEDICION
DlA MES ANO

2025

IOMBRE O RAZON 
SOCIAL _______________
IIRECCldN: CR 46 NRO. 41 - 16 633

MES 
01

CIUDAD DE EXPEDICION
MEDELUN

8EOURO8 
DEL.
88TROO R.A.

VIGENCIA DESDE 
DlA MES ANO
13

SUCURSAL 
MEDELLIN

DlA 
13

ALAS 
HORAS 
23:59

COD.SUC
65

NO.POLIZA 
65-44-101236756

PLAN DE PAGO
CONTADO

REFERENCIA 
PAGO:
1101261966249-9

B 
B 
B

B 
B 
B 
B 
B 
B

B 
B 
B

B 
B

IVA
$ww*731.557.00

ANEXO 
0

ALAS 
HORAS 
00:00

o
o<

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE -------------------
BBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBB

P GUESTAOO
C.»L

VALOR ASEGURADO TOTAL
$ ******250,082,467.50

iSEGURADO /
IENEFICIARIO.
IIRECCION: CR 50 49 59 CAROLINA DEL PRIN

!NTEPbE>^R>0

TOTAL A PAGAR
S *********4,58-1,861.00

TIPO MOVIMIENTO
EMISION ORIGINAL

Grupo
Bancolombia

Super/" li 
INTER.

aancolonibia'"

JS

GASTOS EXPEDICION
$ ******20,000.00

VALOR PRIMA NETA
$ ***3,830,304.00

ShuiIR 
■mT ____

SANIN ALIANZA

MES 

I

I« ^tT»c^RrIc^ER AC™PAto“ENT0 “•RIESG0 ASUMIDO DURANTE “ V,GENCIA 0E “ PRE5ENTE p6L“' tor lo
S gfscros DE NOTIFICATIONS LA DIRECCION DE SEGl^ROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006

____________  FORMA DE PAGO ____________
r BANCO " Jl

VIGENCIA HASTA 
l MES ANO

| 12 | 20281 
DATOS DEL TOMADOR IGARANTIZADO
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Dado en MEDELLIN a los 14 dias del mes de ENERO de 2025
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seaunos
DEL 
eSTAOO 8.A.

NIT. 860.009.578-6

Lo anterior de conformidad con Io establecido en el decreto 1082 de 2015 
el cual regula las garantias ante entidades estatales

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA Nl CANCELACION 
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

□
B
B
B

65-44-101
FIRMA AUTORiZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresldonte de Flanzas

BBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBB

BBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBBB23B

Hacemos constar, que la poliza N° 101236756, anexo 
0, no expirara por falta de pago de la prima, ni por 
revocatoria unilateral del tomador de la poliza o de la aseguradora.

>756
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APROBACION DE POLIZAS Version: 02

Pagina 1 de 2

Calidad de los servicios

200a

POLIZA No 65-44-1012367561 ANEXO:0

DE CAROLINA DEL

www.carolinadelprincipe-antioquia.gov co

TOMADOR
NIT
BENEFICIARIO

NIT
COMPANIA ASEGURADORA:
NIT

Salaries, prestaciones 
sociales e 
indemnizaciones
Responsabilidad civil 
extracontractual

Aicoldia Municipal
Carolina del Principe

CORPORACION PROSPECTAR 
900.063.428-3
MUNICIPIO
PRINCIPE
890.984.068-1
SEGUROS DEL ESTADO S.A.
860.009.578-6

13/01/2025 hasta 13/06/2026 
$100,032,987

una vigencia igual a la 
duracion del contrato

APROBATORIO DE POLIZA 
(14 de enero de 2025)

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO
VALOR ASEGURADO___________
CALIDAD DEL SERVICIO 13/01/2025 hasta 13/06/2026
VALOR ASEGURADO_____________ $100.032.987___________
SALARIOS, PRESTACIONES 13/01/2025 hasta 13/12/2028

Suficiencia
Diez por ciento (10%) del 
valor del contrato de_____
Diez por ciento (10%) del 
valor del contrato
Cinco por ciento (5%) del 
valor del convenio

Vigencia 
El piazo del convenio y Seis
(6) meses mas._________
El piazo del convenio y Seis
(6) meses mas
Igual al piazo del convenio 
y tres (3) ahos mas

LA ALCALDESA DEL MUNICIPIO DE CAROLINA DEL PRINCIPE, en uso de sus 
atribuciones legales y reglamentarias y en especial las conferidas mediante la 
Ley 80 de 1993 y Decreto 1082 de 2015, para el perfeccionamiento del Contrato 
por proceso competitive de selection No. ESAL001-2025, cuyo objeto es: “AUNAR 
ESFUERZOS PARA REALIZAR ACTMDADES OPERAT1VAS, LOGISTICAS Y DE 
PRESTACION DEL SERVICIO DE ALIMENTACION PARA CONTRIBUIR AL 
MEJORAMIENTO NUTRICIONAL BRINDANDO APOYO ALIMENTARIO A LOS 
NINOS, NINAS, ADOLESCENTES, ADULTOS MAYORES Y PERSONAS EN 
CONDICION DE DISCAPACIDAD EN ESTADO DE EXTREMA POBREZA Y 
VULNERABILIDAD SEGUN CUPOS CONTRATADOS EN EL MUNICIPIO DE 
CAROLINA DEL PRINCIPE DURANTE EL ANO 2025”. Requiriendose de la 
correspondiente aprobacion de la pdliza. DECIMA SEXTA.- GARANTIAS: El 
Proponente favorecido con la adjudication del contrato constituira a favor del 
municipio Carolina del Principe con NIT: 890.984.068-1, una garantia unica, 
otorgada por un banco o una compania de seguros legalmente establecida en 
Colombia, con los siguientes amparos, cuantias y vigencias:_________________
_______ Amparo

Cumplimiento

Que revisadas la polizas exigidas que ampara el cumplimiento por parte del 
contratista a favor de la Entidad, se encuentra que estas se ajustan a la clausula. 
DECIMA SEXTA del contrato por proceso competitivo de selection No. ESAL001- 
2025.- La cual contiene Io siguiente:

NIT. 890.984.068-1 / P8X: 604 863 4033 
cont actenos@ca roll nadel principe-a ntioquia.gov. co 

Carrera 50 # 49-59 (Parque Principal) / Codigo Postal 051840

Sera equivalente
SMLMV

http://www.carolinadelprincipe-antioquia.gov
ntioquia.gov
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$50.016.493,50

2.- POLIZA No 65-40-101079716 ANEXO:0

DE CAROLINA DEL

Y 13/01/2025 hasta 13/12/2025

Y

$284,700,000

ANO DUQUE

CONTROL DE CAMBIOS
Version

02 02/01/2024

Elabord: Jorge Armando Munoz Ldpez, Tecnico Administrative Contratacidn Fecha:

Revise: Laura Andrea Mira Gomez, Secretaria General y de Gobierno Fecha:

14/01/2025Aprobd: Ana Isabel Avendano Duque, Alcaldesa Municipal Fecha:

www corolinadelprincipe-antioquia.gov.co

SOCIALES E INDEMNIZACIONES 
VALOR ASEGURADO

TOMADOR
NIT
BENEFICIARIO

NIT
NIT
COMPANiA ASEGURADORA:
NIT

Aicoldia Municipal
Carolina det Principe

AVEfs 
ficipal

Fecha de 
Aprobacion

CORPORACION PROSPECTAR 
900.063.428-3 
MUNICIPIO 
PRINCIPE 
890.984.068-1 
890.984.068-1 
SEGUROS DEL ESTADO S.A. 
860.009.578-6

14/01/2025
14/01/2025

_ $284.700.000 _______
LUCRO 13/01/2025 hasta 13/12/2025

Descripcion del Cambio

____________ No aplica para la primera version____________  
Se actualiza encabezado y pie de pagina de conformidad con el 
__________ con el Manual de Imagen de la entidad

$284.700.000____________
Y 13/01/2025 hasta 13/12/2025

Esta Acta de aprobacion de poliza, es dada en la Alcaldia de Carolina del Principe, 
Antioquia a los 14 dias del mes de enero de 2025.

ANAIS/!
Alcaldes:

NIT. 890.984.068-1 / PBX: 604 863 4033
contactenos@carolinadelprincipe-antioquia.gov.co 

Carrera 50 # 49-59 (Parque Principal) / Codigo Postal 051840

PREDIOS, LABORES
OPERACIONES
VALOR ASEGURADO
CONTRATISTA
SUBCONTRATISTAS
VALOR ASEGURADO
DANO EMERGENTE”
CESANTE
VALOR ASEGURADO

mailto:contactenos@carolinadelprincipe-antioquia.gov.co

